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достаточно крупными гранулами кератогиалина. 
Шиповатый слой состоит из 3 – 4 (от 4 до 15 рядов) 
кератиноцитов. Эпидермальные гребешки широ-
кие, хорошо выраженные. Количество дистрофи-
чески измененных клеток в шиповатом слое ми-
нимально. В базальном слое встречаются единич-
ные кератиноциты с признаками балонирующей 
дистрофией. Сосочки имеют достаточно большую 
величину и расширенные капилляры, вокруг кото-
рых находятся скопления до10 функционально 
активных фибробластов. Вокруг сосудов подсо-
сочкового сосудистого сплетения небольшие скоп-
ления фибробластов, фиброцитов, единичных 
лимфоцитов и макрофагов (рис.4) [2].  
 
Рисунок 1. Роговой слой эпидермиса при варикоз-
ной болезни (Окраска гематоксилин-эозин: Ув. 
х63). 
 
Рисунок 2. Строение эпидермиса кожи голени при 
варикозной болезни (Окраска: гематоксилин-
эозин. Ув. х20). 
 
Рисунок 3. Строение дермы кожи внутренней по-
верхности голени при варикозной болезни (Окра-
ска: гематоксилин-эозин. Ув. х20). 
 
Рисунок 4. Строение эпидермиса и дермы внут-
ренней поверхности голени - контрольная группа 
(Окраска: гематоксилин-эозин. Ув. х40) 
 
Выводы. В коже над варикозно измененными 
венами развертывается следующий комплекс па-
тологических изменений. В эпидермисе происхо-
дит нарушение тканевого гомеостаза: уменьшается 
толщина эпидермиса, нарушаются процессы кера-
тинизации, что ведет к изменению корнеоцитов. 
Происходят изменения со стороны сосочкового и 
сетчатого слоев дермы: уменьшается величина и 
ширина сосочков. В сетчатом слое нарушается со-
отношение между эластическими и коллагеновы-
ми волокнами и основным веществом. Изменяется 
также и клеточный состав соединительной ткани 
дермы по сравнению с контрольной группой. 
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Актуальность. Система кожных покровов яв-
ляется жизненно важной системой организма. При 
этом одним из ведущих объектов изучения явля-
ются липидсинтезирующие структуры. К ним от-
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носятся эпидермис, сальные железы и жировая 
ткань гиподермы. Значение липидов, производи-
мых этими компонентами кожного покрова, весь-
ма велико. Благодаря их деятельности обеспечи-
ваются физиологические функции и косметиче-
ские свойства кожи. Липидсинтезирующие струк-
туры препятствуют трансэпидермальной потере 
воды и, соответственно, обеспечивают упругость, 
эластичность и антибактериальную защиту общего 
покрова, принимают участие транспорте феромо-
нов, способствуют асорбции некоторых лекарст-
венных препаратов, а также накоплению предше-
ственников витамина D [1,2].  
Цель. Установить особенности распределения 
эпидермальных липидов в коже людей в норме и 
при патологии (псориаз). 
Материал и методы. Материалом исследова-
ния явилась кожа 61 трупа людей обоего пола. 
Вскрытие проводилось в течение 1-2 суток после 
смерти в морге Управления по Витебской области 
Государственной службы медицинских судебных 
экспертиз. Все условия получения биопсийного 
материала соблюдены. Для исследования исполь-
зовали участки кожи из пяти топографических 
областей: голова, грудь, живот, межлопаточная 
область спины, внутренняя поверхность бедра. 
Строение кожи при патологии изучали на мате-
риале, полученном от информированных пациен-
тов-добровольцев (12 мужчин и 1 женщина) с рас-
пространённым псориазом в возрасте от 24 до 61 
года, находившихся на лечении в кожном отделе-
нии Витебского кожно-венерологического диспан-
сера.  
 Гистологические срезы изготовляли на замо-
раживающем микротоме и окрашивали жировым 
красным О. Для флуоресцентной микроскопии 
срезы окрашивали водным раствором фосфина 3R 
и раствором Нильский красный в ацетоне. Гисто-
логические препараты изучали при помощи мик-
роскопа «БИОМЕД-6» с блоком светофильтров 
для флуоресцентной микроскопии. В исследова-
нии использовали светофильтры «В» Голубой (450-
490 нм), «G» Зеленый (510-550 нм) и «UV» Ультра-
фиолетовый (330-385 нм). Нейтральные липиды 
выявляли с помощью лазерного конфокального 
микроскопа при возбуждении флуоресценции с 
границами диапазона детекции 450-490 нм. Оце-
нивали локализацию, интенсивность свечения и 
степень организации липидных включений эпи-
дермиса.  
Результаты и обсуждение. При обзорном ис-
следовании срезов кожи, окрашенных красителем 
жировой красный О, липиды выявлялись как в 
эпидермисе, так и на его поверхности, причем от-
четливо определялись две зоны их локализации. 
Первая зона окрашивалась наиболее интенсивно и 
была представлена пленкой липидов кожного сала 
(поверхностные липиды кожи, ПЛК), вторая – ли-
пидами рогового слоя. Вторая зона распространя-
лась также на зернистый, шиповатый, а в некото-
рых случаях - и базальный слой 
Исследование эпидермиса с помощью лазерно-
го конфокального микроскопа показало, что липи-
ды выявлялись на его поверхности, где выделялись 
две зоны их распределения. Ярко выраженным 
зеленым цветом на поверхности эпидермиса све-
тились как липиды кожного сала, которые явля-
лись секретом сальных желез, так и липиды - про-
изводные кератиноцитов. В эпидермисе кожи ли-
пиды имели чёткую локализацию в роговом, зер-
нистом и шиповатом слоях эпидермиса между 
клетками этих слоев и корнеоцитами в виде гомо-
генного интенсивного и равномерного свечения 
зеленого цвета. Благодаря этому хорошо контури-
ровали границы клеток. При этом внутри керати-
ноцитов зернистого, а также шиповатого слоев 
выявлялись равномерно распределенные светя-
щиеся жировые капли (пластинчатые гранулы). 
При гистохимическом исследовании ней-
тральных липидов кожи от больных псориазом 
были выявлены следующие закономерности лока-
лизации липидных компонентов. По сравнению с 
нормальной кожей в области псориатических 
бляшек, отмечалось уменьшение количества внут-
риклеточных липидов в шиповатом и зернистом 
слоях эпидермиса. В роговом слое наблюдалось 
значительное нагромождение роговых чешуек в 
виде однородной массы, между которыми практи-
чески не выявлялись межклеточные липиды. При 
этом в нормальной коже роговые чешуйки имели 
четкие границы с хорошо выраженными липид-
ными включениями между корнеоцитами. На по-
верхности псориатической бляшки в виде тонкой 
жировой пленки обнаруживались липиды, кото-
рые являлись продуктом деятельности сальных 
желез, что может свидетельствовать о нормальной 
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функции этих желез в зоне повреждения. Выяв-
ленные нарушения имеют важное значение в раз-
витии патологии кожи, так как эпидермальные 
липиды активно вовлекаются в процессы керати-
низации и структуризации эпидермиса, а также 
принимают участие в образовании прочных связей 
между корнеоцитами, формируя защитный барьер 
кожи. 
В препаратах биоптатов псориатических бля-
шек с помощью конфокальной микроскопии вы-
явлено нарушение типичного распределения ли-
пидов: жиры располагались неорганизованно, бес-
порядочно и неравномерно, имели разную форму 
и величину капель с большей интенсивностью све-
чения. Капли жира были разобщены между собой 
и располагались незакономерно, напоминая хао-
тическую массу, что свидетельствует как о наруше-
ниях синтеза липидов в эпидермисе, так и о серь-
езных изменениях в цитоархитектонике его слоев, 
нарушении кератинизации и сцепления эпидер-
моцитов. Наибольшее количество беспорядочно 
расположенных липидных конгломератов локали-
зовалось на границах прилегания корнеоцитов 
друг к другу. 
Выводы. Таким образом, все липиды поверх-
ности кожи делятся на эпидермальные (внутри-
клеточные и межклеточные) липиды, а также по-
верхностные липиды кожи (себум и липиды верх-
них зон рогового слоя).  
 При патологии (псориаз) наряду с наличием 
выраженных патоморфологических признаков 
тканевого гомеостаза эпидермиса (акантоз, гипер-
кератоз, паракератоз) наблюдаются существенные 
изменения и со стороны эпидермальных липидов. 
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Актуальность. На сегодняшний момент одной 
из актуальных проблем по-прежнему остаются 
заболевания поджелудочной железы. Панкреатит - 
заболевание поджелудочной железы, возникающее 
в результате саморазрушения ткани её липолити-
ческими и активированными протеолитическими 
ферментами. 
Эластаза, как и трипсин с химотрипсином 
представляют группу сериновых протеаз благодаря 
присутствию в их активном центре серина [1].Так 
как фермент не подвергается воздействию при 
прохождении по кишечному тракту и концентра-
ция панкреатической эластазы-1 в кале в 5—6 раз 
выше, чем в панкреатическом соке, то иммуно-
ферментный метод определения эластазы-1 в кале 
на сегодняшний день является «золотым стандар-
том» – самым информативным из неинвазивных 
методов диагностики экзокринной недостаточно-
сти поджелудочной железы [2]. 
Одним из методов определения протеолитиче-
ской активности сыворотки крови у пациентов с 
гнойно-воспалительными и воспалительными (в 
том числе с острым панкреатитом) заболеваниями 
является определение БАПНА-амидазной актив-
ности сыворотки крови. Т.к. данный способ явля-
ется микрометодом, а также простым в использо-
вании и дешевым, это расширяет возможности его 
использования и при других хирургических ин-
фекциях.  
Несмотря на сравнительно большое количест-
во методов диагностики острого панкреатита, ещё 
не найден универсальный способ, который был бы 
нетрудоёмким, дешёвым и имел широкое клиниче-
ское применение, поэтому разработка новых лабо-
раторных методов диагностики панкреатита пред-
ставляет несомненно практический интерес. 
